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Erectile dysfunction following radical prostatectomy (RP) is still a significant burden as a post-operative
morbidity, despite advances in nerve-sparing techniques and penile (erectile function) rehabilitation (PR)
programs. We assessed the effects of stimulation with the masturbation device “EGG” on enhancement of
erectile response along with administration of phospho diesterase type 5 inhibitor. We also studied the
change of self-esteem and motivation for continuation of PR after stimulation with EGG. Eight non-
responders for PDE5-I who underwent retropubic RP were enrolled. Patients’ median age was 71.5 years old.
No patients received adjuvant therapy for prostate cancer. The patients’ erectile response in the penile
rehabilitation session (masturbation) with PDE5-I＋manual stimulation and PDE5-I＋stimulation with EGG
were evaluated by erection hardness score (EHS). Changes of self-esteem and motivation for penile
rehabilitation were assessed by the self-esteem subscale of the Self-Esteem and Relationship (SEAR)
questionnaire and one original question, respectively. PDE5-I＋ stimulation with EGG significantly
enhanced EHS compared to PDE5-I＋manual stimulation in the eight patients (p＝0.027). Transformed
score of self-esteem subscale score of SEAR questionnaire was significantly increased in the PR session with
EGG compared to the PR session with manual stimulation (p＝0.043). Six patients who showed a better
erectile response with EGG retained motivation for continuation of PR. PDE5-I＋stimulation with EGG
improved the erectile response in post-RP patients. EGG as a masturbation device may have a potential for
contribution to successful PR.
(Hinyokika Kiyo 59 : 271-275, 2013)





復までの期間の短縮を目的とした penile (erectile func-
tion) rehabilitation (PR) が試みられている3,4)．
PR はその有用性はいまだ証明されていない4~6)．
しかしながら臨床的には，世界中の多くの施設で試み
られている7,8)．現在 PR の具体的方法として phos-
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Table 1. Patients background and results


























1 72 2 28 Rt NS V (50) 0 0 50.0 50.0 No
2 64 3 6 No NS C (20) 0 0 93.8 93.8 No
3 77 2 8 Lt NS V (50) 0 1 62.5 62.5 Yes
4 71 3 12 No NS V (50) 0 1 81.3 87.5 Yes
5 71 3 24 No NS V (50) 1 2 62.5 87.5 Yes
6 59 4 30 Rt NS L (20) 2 3 50.0 56.3 Yes
7 74 3 32 Rt NS V (50) 2 3 50.0 68.8 Yes
8 75 4 36 Bil NS L (20) 2 4 37.5 43.8 Yes







0.87±1.0 1.78±1.5 60.9±18.5 68.7±18.9 Yes : 6
No : 2p＝0.027* p＝0.043*
Pre-op＝pre-operation, EHS＝erection hardness score, Post-op＝post-operation, NS＝Nerve sparing, Rt＝right, Lt＝left, Bilat＝bilateral,
Unilat＝unilateral, V＝Viagra (Sildenafil), L＝Levitra (Vardenafil), C＝Cialis (tadalafil), PDE5-I＝Phosphodiesterase type 5 Inhibitors,
manual-stim＝manual stimulation, PR＝penile rehabilitation, Summary was expressed by mean±standard division and total numbers of
patients, * : by Wilcoxon signed-rank test.
激として masturbation device の EGG (Tenga 社製）を
利用し PR を進めている．今回の pilot study では，














PDE5 阻害薬の最終服用薬剤および服用量を Table 1






グレード 0 : 陰茎は大きくならない．
グレード 1 : 陰茎は大きくなるが，硬くはない．
グレード 2 : 陰茎は硬いが，挿入に十分なほどではない．
グレード 3 : 陰茎は挿入には十分硬いが，完全には硬く
はない．
グレード 4 : 陰茎は完全に硬く，硬直している．
能な勃起を有していた．神経温存の状況は，両側神経






PDE5 阻害薬服用後の EGG および用手的刺激によ
る勃起反応を比較した．またそれら勃起反応の自覚に
よる精神的影響を検討した．
1）勃起反応の比較 : PDE5 阻害薬服用約 1時間後
に EGG または用手的刺激を陰茎に加え勃起反応を
EHS で評価した． 3カ月間にそれぞれの方法で 2度
の刺激を試みてもらい，EGG および用手的刺激にお
ける良好な EHS スコアを比較した．EGG および用
手的刺激の順番は特に規定しなかった．またこれらの
刺激時以外の PDE5 阻害薬の服用はなかった．
2）精神的影響 (Self-esteem の比較) : EGG 使用時
の勃起反応を自覚することによる男性としての自信や
自尊心を The Self-Esteem And Relationship Question-
naire : SEAR11) の設問を用い，比較検討した．質問紙
は押野見らの論文に使用された日本語の SEAR12) の
各質問紙項目中，自信ドメイン (confidence domain)
の自尊心サブスケール (self-esteem subscale : 質問紙項
目 9∼12を用いた．検討期間の 3カ月間で EGG の使
用前および 2度の EGG 使用後に自尊心サブスケール
の 4設問を行い，得点は SEAR の評価法に則り 0∼
100点に換算し，比較検討した（付記 2，3）．
3）PR 継続の意志 : 検討期間終了時に PR 継続に対
する意志を確認した．
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付記 2．自尊心とパートナーとの間柄に関する質
問票12)


















る) : 4，時々（約半数) : 3，数回（半数をかなり下回
る) : 2，ほとんどなし，またはまったくなし : 1
設問 8および11の回答選択肢 および得点
ほとんど/常に : 1，多くの場合（半数をかなり上回
る) : 2，時々（約半数) : 3，数回（半数をかなり下回
る) : 4，ほとんどなし，またはまったくなし : 5
付記 3 11)
SEAR の各質問項目の内訳
性的関係ドメイン : 質問 1-8
自信ドメイン : 質問 9-14
















EHS および SEAR の用手刺激時および EGG 使用




PDE5 阻害薬を服用後の EGG および用手的刺激時
の EHS を Table 1 に示す．用手的刺激時に比較し
EGG 使用時には EHS スコアは， 8 例中 6 例で上昇
した．用手的刺激時中央値0.5（範囲 0 ∼ 2，平均
0.87）から EGG 刺激時中央値1.5（範囲 0∼ 4，平




EGG 使用による勃起反応の経験の前後で SEAR の
自信ドメインの自尊心サブスケール（質問紙項目 9∼
12）は得点が有意に上昇していた p＝0.043）．勃起反





3．PR および EGG の継続使用に関して
EGG 使用時に用手的刺激時より勃起反応の良化し
た 6症例は PR の継続を希望した．勃起反応の良化の
認められなかった 2症例 (EHS0 から 0）は PR の継
続を希望しなかった．PR の継続希望の 6例中， 3カ
月の検討期間終了後も EGG の使用を 6カ月以上継続













Fig. 1. 勃起反応の改善度と PR* の継続希望
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PR の開始時期，使用薬剤，投与服用間隔などいく
つかのプロトコールが報告されてきている4,13)．PR










のため今回われわれは，PR として PDE 5 阻害薬服用
後の刺激方法として masturbation device である EGG
の使用を試みた．





























ところ EGG の継続的使用は， 2 例にとどまってい





めには，masturbation device の使用を含んだ PR のイ
ンフォームドコンセントを患者のみならず家族に対し
ても行うことが必要と考えている．EGG 使用の 3点
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